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摘  要 

截止到2021年末，我国总人口数为141,260万人，65岁以上老年人口数为20,056万人，占人口总数的

14.2%，相比2020年末的13.5%增长0.7个百分点；65岁以上老年抚养比达到20.8%，相比2020年末的

19.7%增长1.1个百分点。2021年年末我国0~14岁人口数为24,678万人，占当时总人口的17.5%，比上

一年的17.9%下降0.4个百分点；少儿抚养比为25.6%，比上一年26.2%下降0.6个百分点；总抚养比为

46.3%。比上一年的45.9%上升0.4个百分点。少子老龄化是我国目前十分严峻的社会问题，而且伴随着

家庭功能削弱，传统的居家养老将无法满足老年人养老需求，结合老年人的特点，社区居家养老模式可

以更好地解决养老服务问题，但在实际的发展中还存在诸多问题，需要进一步解决。 
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Abstract 
By the end of 2021, China’s total population was 1412.6 million, and the elderly population over 
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65 years old was 20.56 million, accounting for 14.2% of the total population, up 0.7 percentage 
points from 13.5% at the end of 2020; the elderly dependency ratio reached 20.8%, up 1.1 per-
centage points from 19.7% at the end of 2020. By the end of 2021, China’s population aged 0~14 
years old was 246.78 million, accounting for 17.5% of the total population at that time, down 0.4 
percentage points from the previous year’s 17.9%; the child dependency ratio was 25.6%, down 
0.6 percentage points from 26.2% in the previous year; the total dependency ratio was 46.3%. It 
was 0.4 percentage points higher than the previous year’s 45.9 percent. The aging of young child-
ren is a very serious social problem in China at present, and with the weakening of family func-
tions, the traditional home care will not be able to meet the needs of the elderly. Combined with 
the characteristics of the elderly, the community home care model can better solve the problem of 
elderly care services, but there are still many problems in the actual development, which need to 
be further solved. 
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1. 引言 

据国家统计局官网显示，截止到 2021 年末，我国总人口数为 141,260 万人，65 岁以上老年人口数为

20,056 万人，占人口总数的 14.2%，相比 2020 年末的 13.5%增长 0.7 个百分点；65 岁以上老年抚养比达

到 20.8%，相比 2020 年末的 19.7%增长 1.1 个百分点。此外，根据 2021 年 5 月 16 日公布的第七次人口

普查数据显示，我国 60 岁以上老年人口数达到 2.64 亿，占当时人口总数的 18.7%。根据联合国 1956 年

发布的《人口老龄化极及其社会经济后果》报告中的划分标准，一个国家或地区 65 岁以上老年人口占总

人口的比例超过 7%，即这个国家或地区进入老龄化社会，而当比例超过 14%，即进入深度老龄化，根据

以上数据不难推出，我国已经正式进入深度老龄化。 
与此同时，我国少子化问题愈发严重，主要体现在初婚年龄不断推迟，生育意愿持续下降，新生儿

数量下跌等方面，据相关数据显示，2023 年我国的平均初婚年龄为 28.67 岁，其中男性平均初婚年龄 29.38
岁，女性为 27.95 岁，部分省市初婚年龄已推迟至 30 岁以上(如江苏省平均初婚年龄为 31.04 岁，男性为

31.68 岁，女性为 30.4 岁)。根据国家统计局官网数据显示，截止 2021 年末我国 0~14 岁人口数为 24,678
万人，占当时总人口的 17.5%，比上一年的 17.9%下降 0.4 个百分点；少儿抚养比为 25.6%，比上一年 26.2%
下降 0.6 个百分点；总抚养比为 46.3%。比上一年的 45.9%上升 0.4 个百分点。少子老龄化不断深化，高

龄老人不断增加，而 20 世纪五六十年代婴儿潮出生的人口已逐步进入老龄阶段，这将意味着未来三十年

我国较少的劳动年龄人口要抚养人数不断上升的老龄人。 
当前，我国仍然处在社会主义发展的初期阶段，城乡二元体制依旧存在，广大农村、欠发达地区和

东部沿海发达地区的经济社会发展情况不一，人力、物力、财力各有不同，很难形成较为完整的、专业

化的、普惠性的社会养老服务体系，特别是中西部欠发达地区很难达到现代服务体系的要求，因此在这

些地区依旧是以居家养老、自主养老、互助养老缓解老龄化问题，但是经过长期的发展，欠发达地区的

养老模式依然十分依赖政府，内生动力缺失，可持续发展阻力较大，“未富先老”问题十分严重。 
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2. 文献综述 

近年来有关社区居家养老的著述颇丰，赵浩华[1]从需要视角理论出发认为应该关注到老年人的需求，

增强老年人社会资本，不断满足老年人日渐多元化的需求，完善社区居家养老模式。杨良初、施文凯[2]
通过对当前社区居家养老实践的考察发现，当前社区居家养老存在着服务精准度不高、财政矛盾加剧、

政府责权不清等问题，并提出要确定社区居家养老服务内容，避免财政诱导需求的现象出现、强化人才

队伍建设等建议，为高质量养老服务助力。王晓峰[3]等认为当前我国社区居家养老的困境在于以往对社

区居家养老的认识没有从社区边界这个角度去考察，他们认为应该从社区、社会、市场三者的边界去认

识社区居家养老，而且应该整合三者提高设局居家养老服务质量。罗津[4]的研究认为，我国已经步入深

度老龄化阶段，但是现阶段我国家庭力量薄弱，难以满足养老服务的需求，认为政府应该提供以准公共

物品为主的服务，即非营利一般化的服务，市场则提供精准的日间照料服务，以这两大支柱来破解社区

居家养老模式的难题。高鹏[5]等通过动态和静态视角进行了实证研究，认为社区居家医养结合养老服务

的全要素生产率体现了明显的地域特征，在不同地区效率提升速度不同，为完善该养老模式和高质量发

展提供了借鉴。吕宣如、章晓懿[6]的研究发现，社区居家养老可以显著降低老年人的心理问题，并且对

较为弱势的老年人效果更为显著，同样，该模式对老年人身体健康的提升比传统的日间照料更高。李文

祥、韦兵[7]认为从“嵌入性”角度来看，社会组织参与社区居家养老可划分为“规制依附嵌入”和“引

导自发嵌入”两种类型，但是前者导致社会组织高度依赖政府，创新力不足，后者的服务质量难以保障，

据此提出“合作共治”型的社区居家养老服务模式，重构政府和社会组织的契约关系，满足差异化的养

老需求，提供社区居家养老服务能力。崔树义，杜婷婷[8]认为，社区、居家、机构三者不可分割，为了

满足老年人多元需求，应该构架“一体化”服务。 
我国学者对社区居家养老的研究基本上都意识到需要构建多元一体的养老服务体系、提升政府治理效

能、优化市场机制、强调社会参与，同时还要考虑到家庭的支付能力和作为服务对象的老人的多元化需求。

但是政府作为主导部门，其力量毕竟是有限的，不能完全靠顶层设计做压力式的动员，这样不仅效率低下，

还会浪费诸多公共资源；市场的自由运作也将会对养老服务行业产生巨大的冲击，可能会导致投机现象蚕

食国家资源、老年人经济，也可能导致价格虚高的垄断市场；目前，失智失能老人数量较多，服务投入较

大，而且附带风险也大，服务机构是否有资质仍然是一个重要的问题，这些都将放到下文进行讨论。 

3. 社区居家养老发展现状 

随着社会经济逐渐发展，老年人的需求也逐渐多元化，需要从生理、心理、个人发展等方面进行服

务，而目前传统的家庭结构已经很难满足日益增长的养老需要，但是传统的“孝道”观念依旧将居家养

老推上了主体地位，而且老年人接受新生事物较慢，在短时间内很难接受新的养老模式。2011 年，《国

务院关于印发中国老龄事业发展“十二五”规划的通知》指出：“要建立以居家为基础、社区为依托、

机构为支撑的养老服务体系”根据全国老龄委办公室等部门发布的《关于全面推进居家养老服务工作的

意见》，社区居家养老是“指政府和社会力量依托社区，为居家的老年人提供生活照料、家政服务、康

复护理和精神慰藉等方面服务的一种服务形式。”社区居家养老作为新的养老模式兼顾了老年人晚年对

家庭上的回归，也在社区层面上为老年人提供了生活共同体，对老年人的身心健康有益。但是在实际的

运作中依旧面对着诸多问题。 

4. 社区居家养老发展困境 

4.1. 多元一体化各结构的权责尚未厘清 

当前的养老服务工作要求政府为主导，即形成政府、社会、市场、机构、家庭、个人多元一体的服
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务结构，但我国老年人大多处于弱势，意味着社区居家养老服务机构在养老服务上具有公益性或半公益

性，政府在必要的时候可能需要引导市场有序运作，避免出现利用老年人的特殊属性谋取暴利的情况。

一方面老年人和养老服务机构之间有着难以逾越的信息鸿沟，另一方面养老机构的服务缺少监测，政府

在多元一体的结构体系中需要扮演强有力的主导角色，十分考验政府的治理能力。另外，由于社区居家

养老机构所具有的非盈利性，对于养老机构的运营中的亏损部分，可能需要政府来提供保障，但不同地

区的发展情况不同，政府是否具有这样的经济能力也是巨大的考验。最后，公共产品和非公共产品的提

供还需要政府和市场进一步去鉴别，政府以提供公共产品为主，市场则主要提供非公共产品，同时，针

对不同家庭的情况还需要进一步制定相关养老计划，这一点应该由养老机构和家庭共同负责。 

4.2. 社区界定尚未明晰 

从社会学中社区的概念是指“进行一定社会活动，具有某种互动关系和共同文化维系力的人类群体

及其活动区域”。但是当前我们常说的社区一是指行政区域意义上的社区，二是指现代城市中的居住区。

如果从行政区域上看，社区的边界超过了社会学意义上的社会共同体，而且人口数量较为庞大，这需要

相当体量服务机构，这既不现实也不具备可行性。从城市居住区上来看，主要体现为没有共同的文化维

系力，其他方面与社会学意义上的社区相差不大，但是在城市居住区进行养老服务，这需要一定基础的

社会信任，当前城市中的个体化程度较深，即便是邻居之间也成为了“熟悉的陌生人”。因此传统自然

村落更符合社会学对于社区的描述，但是村落的发展比不上城市，经济内生力弱，社区居家养老的推行

同样具有阻力。 

4.3. “共享”性质的社区居家面临社会信任的挑战 

我国长期是由家庭承担老人的养老服务，随着社会现代化，家庭功能不断外移，家庭功能也被进一

步削弱，让相对保守的老年人共享陌生人的服务，可能在心理上是一种巨大的挑战[9]，目前我国大部分

人家庭观念依旧较强，而且城市社区“熟悉的陌生人”构建了较低的社会信任，如果再出现低质量、不

可持续的服务，可能会更加挑战大家对政府、市场、养老机构的信任，导致社区居家养老胎死腹中。 

4.4. 养老机构资源配置碎片化，服务精准度不足 

家庭、社区、机构在社区居家养老模式中不可分割，但是目前养老机构的资源配置尚不合理，针对

失智失能老人无法做到有的放矢，不能建立长期服务计划。我国目前的情况是，轻中度失能失智老人以

家庭和机构养老为主，重度失智失能老人基本上由家庭养老为主。但是年轻子女不可能时时刻刻进行专

门的陪护，而专业的陪护价格设置较高，不一定能够承担得起。此外，机构难以针对差异化的养老需求

进行服务，有的老人需要陪伴和精神慰藉，有的老人需要日间照料，这些十分考验机构的专业性和资源

统筹能力，常常导致机构服务的精准度不足。 

4.5. 老年人社会资本薄弱 

由于我国生育率连年下降，而上世纪五六十年代以及七十年代出生的人口数量极为庞大，在未来三

十年的发展中，很有可能出现大量失独老人，而三胎政策的放开，也有可能出现相当数量的 4:2:3 家庭，

即 4 个老人、一对夫妻、3 个小孩的家庭结构。同时，对于失独老人来说，由于没有子女后代，其赡养

十分艰难，需要政府兜底，而完全依靠自己进行养老在进一步老龄化后不仅后继无力，还风险巨大。对

于 4:2:3 家庭来说，由于夫妻需要上班、务工，时间和空间上与老人小孩分割，老年人很难去链接各种社

会资源，且自己的熟人圈子也大多为同龄老人，社会资本相对薄弱，而且欠发达地区和农村地区将会加

剧。 
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5. 相关建议及措施 

5.1. 厘清多元一体各结构权责 

第一，要厘清多元结构的职责边界，在社区居家养老模式下，政府的主导功能主要体现在链接各方

力量，协调各方关系，进行政策兜底，解决养老机制运行中的问题。第二，非公共物品应该由市场机制

运作，其余结构应该做到监督作用，避免价格失调，第三，社区提供平台，协助政府提供公共服务，在

社区内部拖放老年人健身器材，设立老年人相关台账，及时与机构进行沟通。第四，要建立各结构之间

的有机联系，加强各部门之间的协同治理，建立长效机制。 

5.2. 明确社区边界 

首先，对当前社区需要进一步确定，现代社区不同于传统社区，主要体现在现代社区人口密度大，

空间聚集性强，因此城市社区的单位为现代城市居住小区，多个小区可以共享一个大型养老机构的服务；

大型小区由于人口基数大，成员社会背景复杂，需求更加多样化，可能需要多个功能互补的养老机构进

行服务，以满足多元化的需求。此外，传统乡村社区主要还是以行政村为单位，大型养老机构可以服务

一个行政村，但是大型的乡村社区则需要进行网格化处理，由多个功能齐全的养老机构进行服务。最后，

无论是城市社区还是乡村社区，村委会、社区居民委员会、网格中心的主导地位依旧没有变，要承担起

社区居家养老的依托作用。 

5.3. “互联网+”赋能社区居家养老 

目前，我国已经有共享单车、共享汽车等便民服务，共享理念可以纳入到社区居家养老服务体系之

中，由政府招标，引进具有相关资质的社会企业，打造智慧社区平台，整合养老信息和公共资源，采用

一键式服务；社区工作人员和家庭成员宣传智能手机等智能设备的使用，同时可以设立共享轮椅、共享

拐杖等共享资源。此外，利用智能化社区平台上传自身需求，方便机构根据需求制定一对一服务，也可

以对社区机构服务进行评价打分，实现实时监督，避免发生服务质量不达标的现象，同时链接相关医疗

企业，实现在线叫医、及时呼救等服务，确保医养结合。此外，由于社区规模不同，小规模社区可能只

需要一个养老机构，但是大规模社区可能同时需要多个养老机构进行服务，其整体发展格局应该是根据

社区情况，由大机构带小机构进行服务，针对薄弱点引进小机构来补充服务能力。 

5.4. 建立人才队伍，提升服务能力 

基于差异化的需求，多元格局中多方力量应该建立自己的人才队伍，一是政府层面应该进行统一招

聘、引进，高层次人才可以作为顶层智库，以帮助解决运行中出现的各种问题。二是社区层面应该招聘

社会工作人才，特别是老年社会工作专业人才，也可以提供专门的公益性岗位吸纳社会人才，提供专业

化服务，此外还要联系老年疾病专家，为老年人日常自我护理提供知识援助，紧急时刻可以降低老年人

患病风险。三是机构内部需要专业的服务人员和医护人员，当前医养结合的养老服务主要由机构来承担，

社区居家养老机构应该招聘专业的护工进行服务。 

5.5. 提升老年人社会资本 

老年人在社会中处于弱势地位，特别是失独、失智、失能老人，失独老人由于家庭力量极其薄弱，

主要依靠政府兜底，还需要社区工作人员定期走访，了解失独老人情况，及时进行反馈。针对中重度失

智失能老人，政府应设立相关保障措施分担家庭养老压力，让养老机构转变思维，制定合理的方案，对

于运营中亏损的部分应该由政府给予适当的补偿，以保证机构的正常运营。另外，在国家号召回归家庭
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建设的背景下，应该尽快出台政策以提升家庭防范风险的能力[10]，在少子老龄化和三胎政策开放的背景

下，要对中重度失能失智老人进行部分兜底，以免其因为失独而丧失亲缘社会支持，此外还需要对多子

家庭进行一定的补贴，以减轻其抚育子女的压力。同时还需要关注低龄老人参与社会劳动的需求，可以

根据其需求开设公益性岗位，继续散发余热。 

6. 结语 

老龄化是当前大多数国家面临的共同问题，由于我国属于后发国家，现代化呈现“压缩式”的特点，

同样，我国的老龄化也呈现了“压缩式”的特点，但是不同于发达国家的是，我们目前依旧处于社会主

义的初期阶段，人口素质、社会发展、经济水平尚处于较低水准，公共服务还未完善，在此背景下我国

的老龄化显得更为严峻；此外由于计划生育政策的影响和个体化发展，人们更注重孩子的高质量发展，

少子化问题也日趋严重，总和生育率下降到 1.1，对我国发展目前还需要依赖大量劳动力来说无疑有些“雪

上加霜”。因此在少子老龄化背景下养老问题应该得到更大的关注，社区居家养老也是在老龄化不断深

化的背景下摸索出来的养老模式，社区居家养老从其内涵上来看包括了社区、家庭两个层面，可以满足

大部分老年人的需求，但是由于该模式目前还处于发展阶段，许多问题还需要进一步解决，也需要更多

的学者进行探讨。 
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